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Ciamart, le 03/1 1/2004 
COMPTE-RENDU D'EXAMEN ELECTROENCEPHALOGRAPHIQUE 



DATE: 03/11/2004 


EXAM EN N° 


041073 




NOW! LOUVET 

Hats rip naissance 13/05/1932 


Prenom 

Laterality 


ETIENNE 


Examen demande par HEMATOLOGIE 1 



Histoireactuelle- Antecedents ■ - A 

Troubles de la vigilance dans le cadre d'une CIVD d'ongme indeterminee. 



Analyse du trace 



Quelques mouvements oculaires dans les derivations anterieures mais peu 
d'artefacts en general. Le trace est bien lisible. 

Le trace est lent et mal organise, quasiment areactif aux stimuli usuels: bruit, 
douleur. Sur un fond relativement monotone d'elements delta et theta 
generalises, on observe des bouffees plus lentes amples et parfois acerees 
mais sans organisation periodique ou pseudo periodique. Pas de signe de 
focal is ation. 

La stimulation lumineuse intermittente n'a pas d'action sur I'eiectrogenese. 



Conclusion 



Trace lent areactif dans un cadre de troubles de la vigilance: trace aspecifique 
mais il faudra surveiller I'apparition d'elements plus specifiques, en particulier 
complexes periodiques. 




Reft 3 A 
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Clamart, le 04/11/2004 



COMPTE-RENDU D'EXAMEN liLECTROENCEPHALOGRAPHIQUE 



DATE: 



04/11/2004 



EXAM EN N° -fS^ 



NOM 


LOUVET 


Prenom 


ETIENNE 


Date de naissance 


13/05/1932 


Laterality 




Examen demand^ par — 1 



Hlstoire actuelie -- Antecedents 

Coma dans le cadre d'une CIVD d'origine indeterminee. 



Analyse du trace 



Conclusion 



Trace monopolaire reference A1-A2. 10 electrodes FP1 FP2 F2 CZ T3 T4 C3 
C4 01 02. Impedances verifies > 100 Clet< 10 000 Q. Enregistrement de 11 
mn 21 s. 

Trac6 de bonne qualite sur le plan technique. Artefact sous T4. 
Le trace est lent dans I'ensemble, avec une predominance d'elements dans la 
bande theta et surtout delta, d'amplitude moyenne # 50 microV avec des 
bouffees generalisees plus amples # 1 00 microV. II existe une ties faible 
reactivite en ondes lentes a la douleur. 

La stimulation iumineuse intermittente n'a pas d'action sur I'electrogenese. 



Trace comparable a ceiui du 03/11/2004, un peu moins ample cependant. II 
n'existe toujours pas de focalisation. Pas de graphoelement paroxystique. 
Pas d'organisation periodique nette ou durable. 
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Clamart, le 06/11/2004 



COMPTE-RENDU D'EXAMEN ^LECTROENCEPHALOGRAPHIQUE 



DATE: 



06/11/2004 



EXAMEN N ( 



041102 



NOM 

Date de naissance 



LOUVET 

13/05/1932 



PrSnom 

Laterality 



ETIENNE 



■ ^ aS Par DEPARTEMENT D 'ANET HESIE-REANIWIATION 



Histoire actuelle - Antecedents 

Suivi EEG d'un coma profond. 



Analyse du trace 



Conclusion 



Trace tres artefacte: myogramme +++ dans les derivations anteneures, 
environnementelectromagnetique tres defavorable, artefact 
electrocardiographique important. ....„„ 
D'une maniere generate, les trace est moms desorganise et moms lent dans 
l'ensemble. on n'observe plus les phases d'aplatissement qui envahissaient 
I'ensemble des traces hier et avant-hier. Le trac6 un plus ample a droite. 
II existe une reactivite comportementale incontestable a la douleur (piqOre des 
aiguilles => elevation des membres superieurs, extension du cou). Pour e res e, 
on est tres gene par les artefacts pour affirmer une veritable reactivite a I appel 

La stimulation lumineuse intermittente n'a pas d'action sur I'electrogenese. 



Cet enregistrement montre une electrogenese legerement asymetrique 
(amplitude D>G), moins degradee qu'hier, avec une reactivite de meilleure 

Mn^extste aucun signe de focalisation net ni de graphoeiement paroxystique. 
Mais on est tres gene par les artefacts et bien entendu: a suivre. 



.irarnaa"" 1 " 1 " 



lim »w""" ui 1 
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Clamart, le 07/11/2004 



COWIPTE-RENDU D'EXAMEN ELECTROENCEPHALOGRAPHIQUE 



DATE: 



07/11/2004 



EXAMEN N e 



041103 



NOWI 

Date de naissance 



LOUVET 

13/05/1932 



Prenom 

Lateralite 



ETIENNE 



Examen demande par DEPARTEMENT D'ANET HESIE-RE ANIMATION 



Histoire actuelle Antecedents 

Suivi EEG d'un coma profond. 



Analyse du trace 



Conclusion 



Trace tres artefacte: cardiogramme, myogramme, environnement electrique 
(respirateur en particulier). Pulsations sous pratiquement toutes les electrodes. 
Les hematomes consecutifs aux piqQres des enregistrements precedents ne 
semblent pas gener i'examen sur le plan technique: les impedances sont 
cor r© c to s 

Dans ces conditions, la lecture est tres genee et ['interpretation tres difficile. 
L'electrogenese est constitute par une activite theta de faible amplitude avec 
des elements delta plus isoles. II existe comme hier une asymetrie en faveur de 
Ea droite ainsi qu'une reactivite comportementale lors de la pose des aiguilles et 
des stimulations douloureuses, mais sans reactivite electrique associee. Pas de 
reactivite lors de la stimulation auditive (en arabe). 
La stimulation lumineuse intermittente n'a pas d'action sur l'electrogenese. 



Trace asymetrique (amplitude D>G) de souffrance cerebrale diffuse. Pas de 
graphoelement paroxystique. 



new© J \ L 
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Clamart, le 09/11/2004 



COMPTE-RENDU D'EXAMEN SLECTROENCEPHALOGRAPHIQUE 



DATE: 



09/11/2004 



EXAMEN N° okA AA 3> 



NOM 

Date de naissance 



MARTIPON 

30/12/1940 



Prenom 

Laterality 



FREDERIC 



F y a m»n dsmande par DE.PARTEM ENT D'ANgTHES lE-REANIMATION 



Histoire actuelle - Antecedents 

Aggravation clinique d'un coma profond. 



Analyse du trace 



Trace monopoiaire reference A1-A2. 10 electrodes FP1 FP2 FZ CZ T3 T4 C3 
C4 01 02. Impedances verifiees > 100 Q et < 10 000 Q. Enregistrement de 32 
mn 47 s. 

Nombreux artefacts de toute nature: environnement electrique, suitout 
respirateur et matelas, passage, cardiogramme surtout en 02, myogramme a 
gauche. Nombreux artefacts vasculaires bien reduits par le deplacement des 
electrodes. Artefact sous T3 irreductible. 

Le trace est tres aplati avec une amplitude moyenne de I'ordre du microV. II 
persiste une electrogenese tres degradee sous forme d'activite theta et alpha en 
region temporale droite d'amplitude faible # 2 microV. 
Le trace est totalement areactif a toute stimulation auditive et douioureuse. 



Conclusion 



Trace mettant en evidence une electrogenese tres degradee avec une 
predominance droite (effet de masse?). 
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Patient ID : 
Sexe : 
Taille: 

Date de l'examen : 



Nom : 
Prenom : 

Date de naissance : 
Medecin prescripteur : PR PEREZ 

RESUME CLTMOTJE. 

COMAREACTIF 
SUSPICION PRN 

FORCE MIISCULAIRE: 
SENSIBHITE : 

R.O.T. : ABOUSAUX 4 MEMBRES + BBK bilateral 



2935 
Masculin 

04 Nov 04 20:03 
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CHEVILLE _ 
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23.3 ms 


0.260 mV 
0.136 mV 
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0.768 mV 



COUDE-AISSELLE 



AISSELLE-ERB 



6.4 ms 



43 m/s 
34 m/s 



CUBITALX 

POIGNET 


3.4 ms 
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DETECTION. 

JAMBIER ANIJiKlkuK-K 



II FM VKQU S 



traces treb arSfacte par l'environnement electrique. Pas de mise en 
evidence de stigmate de fibrillation ou de potentiels lents de 

denervation . — . — 

de stigmate de fibrillation 



PEDIEUX.R 



traces tres artefacte parrenvironnement Pas 
hormis a une reprise. 



PAV : Pas d'actMti volontaire 
PLPH : Pdyphasique 
RASAR: Rien a signaler an repos 



INT : Intermedial EBlEbaoche ST.: Sommation Temporefle 

TSA : Traci simple accelere FAS : Fasciculations 

FIB : Fibrillations PLP : Potentiels Lents de Denervation 
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CONCLUSIONS, 



Detection non realisable dans des conditions electriques environnementales compatibles. 

Stimulo-detection des 4 membres : 

- au niveau moteur : 

Latences distaies nonnales hormis au niveau du SPI droit. 

Amplitudes diminuees mais avec une nette predominance aux membres inferieurs. 

Vitesses de conduction motrices nerveuses effondrees aus membres inferieurs et superieurs. 

Abolitions des ondes ondes F aux 4 membres sauf au niveau du SPE gauche (allongement de 

l'onde F > 125% de la nonne). 

Un bloc de conduction moteur sur le median gauche en proximal. 

- au niveau sensitif : abolition des potenuels sensitifs au niveau des 2 nerfs radiaux sensitifs; et nette 
diminution de 1'amplitude du nerf musculocutane' droit 

CONCLUSION : 

Examen en faveur d'une polyradiculonevrite (nous avons l'ensemble des criteres EMG Ad hoc : 1 
latence distale allongee > a 120% de la norme; abolition de plus de deux ondes F; dmunution de plus de 
deux vitesses de conduction motrice <80% de la norme; un bloc de conduction moteur). 



Pr Herve T AILLIA 
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IPA Review #2 
Recording No.: 2 
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IPA Review 
Recordtag No.: 1 



#2 
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CPEMPN 

HIA PERCY 

101, Avenue Henri Barbusse 
92141 CLAM ART 
T6i :01 .41 .46.70.41 



CQMPTE RENDU P.E.A.: U4/n/zuu4 



Nom: IOUVET Prenom: ETiENNE 

Date de naissance: 13/05/2032 
Examinateur: DR RAYNAL 




Notes: 

Courbes de PEA droite et gauche bien structures. 
Latences normales des ondes I. 
Discret ailongement de latence de I'onde HI du c6te droit. 
Allongement bilateral des latences de I'onde V. 
Conclusion : PEA de type retrocochleaire. 
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Medecin en chef M. RAYNAL 

Ot^^f^W^ des H6 P itaux 
/MedecinldjoiJt du service O.R.L. 
Centre Principtf d'Expertise MWicale 
.-t u Personnel Wvigant de I' Aeronaut^ 

























































































' in 






















\ 


!" 
























i i 






Courbes Latences/lntensit6s 
0:OD X:OG 



20 



40 



60 



80 100 dB 



